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INFORME VISITA INSTITUTO PSIQUIATRICO JOSE HORWITZ B.

Fecha: 11 de enero 2018

Objetivo de la Visita

Esta visita se origina a partir de los antecedentes remitidos por el Instituto Nacional de
Derechos Humanos a la CONAPPREM como resultado de una visita realizada por este
organismo autonomo del estado en el mes de septiembre pasado al Instituto Psiquidtrico
Dr. José Horwitz Barak. En el informe referido se declara preocupacion respecto a las
condiciones de atencion de los residentes de las unidades visitadas y se solicita a la
CONAPPREM Ia adopcién de medidas.

La CONAPPREM como comisién asesora ministerial por su parte, tiene como una de sus
atribuciones velar por la proteccién de las personas con enfermedad mental en su atencién
de salud. En este contexto ha estimado necesario realizar una visita al establecimiento y
unidades especificas, enfocandose en conocer y ponderar directamente los aspectos
relevados en el informe antecedente, asi como emitir recomendaciones y la adopcion de
las medidas que corresponda de acuerdo al &mbito de su competencia.

Del mismo modo ha decidido programar una reunién de mutuo interés con el director del
establecimiento con posterioridad a la visita materia del presente informe.

Participantes

Por la Comisién Nacional: S :

Alberto Carvajal, Felipe Abbott, Miguel Rojas , Patricia Martinoli y Carlos Graves

Por el Instituto Psiquidtrico: Dra. Solis encargéda de acompafiar a la comitiva de
CONAPPREM durante la visita. ‘ ‘

Actividades
a) Recorrido por el sector de Larga Estadia de mujeres
b) Recorrido por el sector De Larga Estadia de hombres

Para la visita se dispone de un registro especifico de los aspectos relevados en el informe
del INDH que es de interés de la CONAPPREM conocer, ponderar y evaluar desde la
perspecti\'/awdé la proteccién de los derechos de las personas con enfermedad mental en las
unidades de larga estadia del estaBlecimiento visitado.




Después de una reunidn breve de presentacion y objetivos de la visita con la Dra. Solis,
profesional designada para acompafiar a la comitiva de CONAPPREM en su recorrido, se
procede a un recorrido por la unidad de larga Estadia de Mujeres ubicada en el primer piso
del edificio desde el cual se tiene acceso a los pabellones donde las residentes duermen y
tienen algunos de sus escasos enseres personales.

La comitiva es recibida por los profesionales del equipo de la unidad quienes se incorporan
gradualmente al espacio informal en el cual se respondieron y clarificaron las consultas
especificas de la comitiva de la CONAPPREM. Se procedié también a precisar el alcance y la
particularidad de las visiones y rol especifico de INDH y de CONAPPREM, en el contexto de
observacion y supervision de las condiciones de atencién en un recinto de internacién
psiquidtrica cerrada, aun cuando comparten la misién de promocién y proteccién de los
derechos de las personas.

Visita Unidad de Larga Estadia Mujeres

Respecto a las materias que fueron objeto de preocupacién para el INDH en su visita, las
siguientes consultas y precisiones especificas se solicité al equipo de salud presente:

a) Sobre desconocimiento del libro de contenciones que no estaba disponible el dia de la
visita del Instituto.

Respuesta: En su oportunidad la funcionaria pidié disculpas y sefalé “desconocer la
ubicacion del libro en que consignan las contenciones fisicas y/o mecénicas aplicadas a los
pacientes” Durante la visita la enfermera en cuestién explica que se habia recién
incorporado a la unidad y efectivamente en ese momento aun no estaba interiorizada de la
ubicacién del libro referido, agregando que no se considers este aspecto de contexto al
momento de relevar este hecho como una falta en el informe antecedente.

b) Usuarias fueron testigo de tocaciones a una compafiera por parte de un funcionario.

Respuesta: el equipo manifiesta no estar en conocimiento de este hecho. igualmente,
producto de un proceso de indagacién se ha identificado a un funcionario que se presume
responsable del hecho y en estos momentos como resultado de esta denuncia se est3
instruyendo un Sumario y se ha hecho efectivo su traslado a otra unidad. Se entrega como
antecedente que sumarios anteriores a funcionarios han derivado en desvinculacién o
traslado.

¢) Medidas que se toman con residentes con pfoblemas de deglucion

Respuesta: hay personas que estan en malas condiciones y hay que asistirlas, el personal
parameédico se preocupa de atenderlos segin las necesidades especificas. Sélo una usuaria
con otras patologias asociadas estd con sonda nasogéstrica permanente y es asistida en su



alimentacion. Se pregunta cémo se aborda la situacion cuando varias usuarias necesitan
asistencia, a lo cual se responde que el personal presente se las arregla.

d) Respecto a entrevistas sostenidas con tres usuarias y un vardn, éstos refieren que
auxiliares tienden a azuzar las peleas entre ellos mds que apaciguarlas. Sefialan trato por
parte de auxiliares en el que se los expone frente a otros con consecuencias humillantes. Las
usuarias agregan que no se sienten tomadas en serio por los médicos, mencionando
conductas discordantes de su parte. De la misma forma son reticentes de reclamar por
temor a represalias.

La comitiva en visita reitera la necesidad de capacitacién pertinente y eficaz al personal con
foco en buen trato y autocuidado, dada las condiciones de salud mental de los usuarios y el
contexto de trabajo. Del mismo modo es necesario avanzar en la incorporacion de buenas
practicas que favorezcan que los usuarios se expresen en un espacio de confianza y garantia
de cumplimiento.

Visita Unidad de Larga Estadia Hombres

a) Algunos de los usuarios con problemas fisicos estdan con pafiales en la mafiana ademds
de “amarrados”, cuestién que se modifica antes de ingresar el nuevo turno, lo que implica
que no hay evidencia de esta medida, la que parece injustificada. Se deduce falta de personal
para un adecuado cuidado que excluya medidas de contencién fisica las que se estima
injustificada, ademds de fuera de protocolo, sin observarse medidas intermedias (bajar nivel
de la cama al piso, et c.) para un cuidado adecuado y respetuoso de derechos.

Respuesta: Se reconoce la medida que la enfermera define como de sujecion y no de
contencion, agregando que esto se hace para protegerlos de caidas que pueden provocar
dafios fisicos

Enfermera realiza breve resefia de historial clinico de los residentes de esta unidad donde
resalta la presencia mayoritaria de patologia orgénica, ademas de psiquidtrica y fisica. Esto
haria mas complejo el manejo cotidiano, la vigilancia y el cuidado, aprecidndose la
implementacion de medidas estandarizadas mas que personalizadas en una poblacién total
de 25 residentes.

Se constata falla no resuelta en duchas del ala oriente de las instalaciones que hace mas
lento el proceso de aseo diario de los residentes, aunque enfermera a cargo reconoce que
si contara con ambas duchas funcionando, no dispone de personal suficiente para el aseo
personal de la totalidad de los residentes en el mismo tiempo que el actual.




Avances

- Instalacion y funcionamiento de un montacargas y repostero que facilita la entrega
oportunay en condiciones adecuadas de temperatura los alimentos. A diferencia de
afios anteriores con antecedente de reclamo por la comida fria y por lo tanto falla
en la atencién adecuada de los residentes

- Se han mejorado espacios comunes en habilitacién, junto a la posibilidad de
mayores y mas diversas actividades que han implicado una mejora en la calidad de
vida de los usuarios al interior de la unidad. Concretamente se instalé una piscina y
ducha en el patio en temporada de verano y habilitacién adecuada del espacio
exterior para otros periodos del afio.

Comitiva Visita CONAPPREM



